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RESUMO

A populagéo ribeirinha vive em situagao socialmente vulneravel diante do acesso limitado a servigos de saude,
marginalizagdo e condi¢gdes ambientais adversas. Conforme tal entendimento, essa comunidade realiza uma
organizacgdo fluvial para ter acesso aos servigcos de saude, muitas vezes, sem condi¢gdes financeiras
suficientes para manter os custos, o que acentua o isolamento. Nesse viés, é importante identificar os fatores
de risco que podem levar aos ribeirinhos estarem mais exposto a prevaléncia de doengas crbénicas nao
transmissiveis (DCNT) e infecciosas. Portanto, o estudo visa realizar uma revisao literaria, com resultados
parciais, a fim de identificar os principais desafios vivenciados por essa populagdo. Com o intuito de entender
melhor essa realidade, o projeto visa posteriormente realizar uma triagem de prontuarios de moradores
pertencentes de populagdes ribeirinhas atendidas no centro de saude, no periodo de 2020 a 2024, em
Corumba, MS.

PALAVRAS-CHAVE: Vigilancia em saude; Populag¢des vulneraveis; Saude publica.
1 INTRODUCAO

O tema acerca dos ribeirinhos é de suma importancia e requer estudos que deem
suporte ao desenvolvimento de agdes governamentais, econémicas e de saude que gerem
a mudanca do quadro de degradacado. Contudo, a escassez de recursos publicos
direcionados refletem nos variados aspectos que revelam as condi¢cdes socioecondmicas,
demograficas e de saude deficitarias e que podem afetar de maneira negativa as
perspectivas de vida dos ribeirinhos. Desse modo, tal condi¢gdo pode se transformar em
obstaculos, pelos ribeirinhos, para se deslocar até as unidades de saude e/ou para
agendar consultas de rotina ou consultas especializadas (Costa, 2021).

O significado de ribeirinho aqui enfatizado reflete a profundidade e a abrangéncia do
termo, uma vez que os estilos de vivéncia da populacdo ribeirinha ndo podem ser
mensurados, na maioria das vezes, por uma classificacdo estritamente geografica ou de
uma simples caracterizagédo. Ha variaveis condi¢gdes de vida em multiplos contextos, seja
na regiao amazoénica, seja na pantaneira ou em outras regides (Pessoas, 2018).

A coletividade ribeirinha, nesta pesquisa, é identificada como uma categoria social,
nao se limitando a uma questdo regional de povos que vivem as margens de lagos e
igarapés. Sao cidadaos que sobrevivem em comunidades rurais/ribeirinhas, tendo sua vida
inerentemente conectada ao espaco geografico liquido e florestal (Pereira, 2018).

Nesse sentido, devido a distadncia geografica dos centros urbanos, a comunidade
ribeirinha frequentemente procura assisténcia nos hospitais quando ndo consegue ser
atendida na UBS de imediato, uma vez que nao dispde de tempo suficiente para arcar com
as despesas demandas das longas filas de espera. Os usuarios procuram um atendimento
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gue seja mais rapido com a realizagcdo de exames de imagem e laboratoriais, no mesmo
dia, quando possivel, sem precisar retornar no outro dia para agendar uma consulta ou
exame (Alves, 2015) .

Além disso, com a rotina alimentar desregulada, correlacionada com a inatividade
fisica, torna a comunidade em destaque uma forte candidata para o desenvolvimento de
DCNT, pois entende-se que critérios como predisposicdo genética, sedentarismo e
alimentagao impropria colaboram para o seu desencadeamento (Tureck, 2015). Segundo
dados do Ministério da Saude de 2020, no Brasil, 388 pessoas morrem por dia por
hipertensdo. E as causas mais comuns sdo: fumo; consumo de bebidas alcodlicas;
obesidade; estresse; elevado consumo de sal; niveis altos de colesterol e falta de atividade
fisica.

Conforme tal realidade, reafirma-se a necessidade de pesquisas especificas que
identifique essas prevaléncias nas variadas populagdes e etnias, principalmente quando a
coletividade possui costume e praticas predisponentes a DCNT e sindrome metabdlica,
como a populagao do Passo do Lontra - MS (Ferreira, 2021).Com isso, 0 governo brasileiro
instituiu em 2011 o Plano de Ac¢des para Enfrentamento das Doengas Crbnicas nao
transmissiveis (DCNT), que veicula dados e conhecimento sobre as DCNT para a criagao
de acdes governamentais eficazes no controle e combate a essas doencgas (Ferreira, 2021).

Por conseguinte, as pesquisas da DCNT podem identificar uma extensa variagéo da
prevaléncia dessas alteracdes fisioldgicas, nos amplos grupos populacionais, e reafirmam
a necessidade de pesquisas especificas da area que estabeleca essas prevaléncias nas
variadas populagdes e etnias, principalmente quando a coletividade possui costume e
praticas predisponentes a DCNT e sindrome metabdlica, como a populagdo do Passo do
Lontra - MS (Ferreira, 2021)

Nessa perspectiva, doencas crénicas nao transmissiveis verificadas na populacao
ribeirinha dentre as DCNT'’s, a Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) é a mais frequente.
Apresentando uma frequéncia diagnéstica de 17, 4% (86 de 495) em moradores de
comunidades ribeirinhas da margem esquerda do rio Amazonas. Ainda é relatado a néo
utilizagdo de medicamentos para controle pressorico, em alguns casos, mesmo que haja
indicagdo médica (Siqueira et al., 2023).

As DCNT correspondem hodiernamente a mais frequente causa de morte e
enfermidades, no pais, 50% da populagéo possuia ao menos uma DCNT diagnosticada até
2019 (Brasil, 2023). Logo, a prevaléncia de DCNT & uma barreira constante e corresponde
a um maior receio quando se trata de grupos desfavorecidos, como € o caso dos ribeirinhos.

Portanto, segundo o Plano de A¢des Estratégicas para Enfrentamento de Doengas
Crénicas e Agravos nao Transmissiveis, no Brasil, as doengas crénicas nao transmissiveis
(DCNT) correspondem a um agrupamento de patologias de maior impacto, no Brasil,
abrangendo principalmente, as comunidades mais expostas as desigualdades sociais e
exclusoes.

OBJETIVOS:

Geral

Realizar a caracterizagcao da prevaléncia de DCNT e doencas infecciosas da populagao
ribeirinha residente na extensao territorial do municipio de Corumba-MS, atendida no centro
de saude Ladeira Cunha e Cruz-Corumba, MS.

Especificos
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1) O estudo visa realizar uma revisao literaria, a fim de identificar os principais desafios
vivenciados por essa populagdo, com resultados parciais.

2 MATERIAIS E METODOS

O projeto de pesquisa € de revisao literaria. Esta pesquisa refere-se a um estudo e
acompanhamento de artigos cientificos, em que foram buscados e observados conteudos
com a perspectiva quantitativa, obtidos em repositorio eletronico de dados como, Google
Académico, Scientific Electronic Library Online (SCIELO), e Ministério da Saude, com
literaturas dos anos (2006-2023).

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Ao analisar os desafios enfrentados pela populagao ribeirinha o projeto visa destacar
pelas pesquisas em questdo, com resultados parciais, a importancia de estratégias de
aproximacgao com essa comunidade, além de pesquisas que identificar os riscos a saude
advindos da DCNT, para colaborar com politicas publicas que gerem um cuidado integral e
deem visibilidade a estes grupos familiares.

Nesse intuito, de acordo com o caderno de atengao Basica do Ministério da Saude,
pelo fato de a hipertensao arterial ndo ser sintomatica, na maioria das vezes, torna o
diagnostico e tratamento constantemente negligenciados, além disso, a baixa aderéncia,
por parte do paciente, da terapéutica prescrita (BRASIL, 2006).

Com isso, de acordo com o relatério da Organizagcao das Nagdes Unidas, cerca de
quatro em cada cinco pessoas com hipertensdo nao tém acesso ao tratamento adequado.
No entanto, se os paises conseguirem expandir a cobertura, 76 milhdes de mortes poderéo
ser evitadas entre 2023 e 2050. Ademais, vale ressaltar que a hipertensao arterial, muitas
vezes, € regulada de maneira eficiente com a prescrigdo de medicagao acessivel e de custo
econdmico e, no entanto, apenas cerca de uma em cada cinco pessoas com hipertensao a
controlam (ONU, 2023).

Vale destacar com isso, que para reduzir, a longo prazo, tal impasse, € fundamental
a percepcao de uma visdo humanizada, para melhorar a acessibilidade, deslocamento,
inclusdo social e cuidado integral. Para haver diagndstico direcionados e tratamento
efetivos, tanto das DCNT, como das doencgas infecciosas.

Ademais, as pesquisas da Organizagdo Mundial da Saude (OMS) demonstram que
88% dos casos de doencgas diarreicas infecciosas estao relacionados a contaminacao da
agua, esgoto sanitario inadequado e de higiene ineficiente. Assim, a qualidade do
abastecimento de agua reduz entre 6% a 21% a sua morbidade; o tratamento do
esgotamento sanitario reduz a sua mortalidade em 32%; as medidas de higiene podem
reduzir o numero de casos em até 45% os episddios dessa doenca (BRASIL, 2013)

Além disso, percebe-se que, na populacao ribeirinha, uma vez que 0s numeros em
saude analisados denotam um alto nivel de desnutrigdo em criangas e jovens de até 14
anos. Tal realidade pode ser em parte ao consumo de alimentos processados, 0s quais
prejudicam o metabolismo e o crescimento dos jovens. Por conseguinte, devido as
dificuldades de acesso a essa populacdo, os indices de saude sao muitas vezes
negligenciados (JUNIOR, 2020).
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Denota-se, portanto, muitas vezes, a subnotificacdo de doengas compromete ainda
mais a realizacdo de investimentos, pesquisas, campanhas e melhorias sociais. E tal
realidade limita o estudo das doencas prevalentes e incidentes, além de dificuldade no
acesso as informagdes epidemioldgicas.
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4 CONSIDERAGAO FINAL

Logo, com esses resultados parciais, faz urgente a maior atengcdo em pesquisas,
projetos e estudos sobre essa populagdo, a fim de destacar a importadncia do cuidado
integral e atendimento humanizado. Portanto, o projeto visa posteriormente realizar uma
triagem de prontuarios de moradores pertencentes de populagdes ribeirinhas atendidas no
centro de saude, no periodo de 2020 a 2024, em Corumba, MS, com o intuito de obter
dados conclusivos. Logo, € importante ressaltar que, com tais dados, podera elaborar
propostas de opg¢des de nutricdo saudavel, de atendimentos efetivos, e de utilizagao, pelos
profissionais da saude de tecnologias para diagnoéstico a distancia, e que proporcionarao
melhorias a longo prazo.
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